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Kirjastoalan konferenssit paisuvat vuosi vuodelta. Kun lääketieteellisten 
kirjastojen ammattilaiset kokoontuivat syyskuiseen EAHIL-konferenssiin, 
siihen osallistui n. 520 edustajaa 34 maasta Hong Kongia, Brasiliaa ja 
Australiaa myöten. Suomesta oli ennätysmäärä osallistujia - 25 henkilöä. 
Joukkoa kasvatti Terkko, joka saamallaan laatupalkintorahalla lähetti 
konferenssiin 7 henkilöä minun lisäkseni. 
Julkaisuproblematiikka puhutti 
Konferenssin avajaispuheen piti professori Hans Reindauer Saksasta otsikolla 
Libraries, Scientific Journals and Scientists: a Critical Independence. Aihe 
oli erittäin ajankohtainen ja toi esiin julkaisuproblematiikkaa, lehtihintojen 
jatkuvan nousun ja kustantajien keskittymisen aiheuttamia ongelmia, puutteita 
impact factoreihin perustuvassa arvioinnissa, jne. Hän puolusti vaihtoehtoisten 
julkaisukanavien käyttöä (vrt. BioMed Central) sen sijaan, että julkaistaisiin 
kaupallisissa, kalliissa lehdissä. 
Julkaisemiseen liittyvät kysymykset olivat päivien aikana monen esitelmän 
aiheena. Englantilainen Charles Oppenheim luennoi aiheesta ”Information 
Ownership, Copyright and Licences”. Esityksessä pohdittiin viimeaikaista 
jännitettä artikkelien kirjoittajien, heidän työnantajiensa ja kustantajien välillä. 
Julkaisijat haluavat tietysti katetta sijoituksilleen, käyttäjät mahdollisimman 
laajan pääsyn aineistoihin. Kirjastot ovat ristiriitojen välimaastossa. 
Tekijänoikeuslakeja on vahvistettu viime aikoina ja käyttäjät halutaan sitoa 
lisenssiehdoin niin, että väärinkäytöltä vältyttäisiin. Oppenheim oli sitä mieltä, 
että tekijänoikeudella on paljon vähemmän tekemisistä lain kanssa kuin riskien 
hallinnan kanssa. 
Läheisesti teemaan liittyivät myös luennot ”Peer Review – a Proposal for 
Change” / Stephen Pritchard Englannista sekä “Protecting Human Research 
Subjects – What is an Acceptable Literature Search for a Medical 
Research Proposal?” / Peter Morgan Englannista. 
Peer review -systeemi on tarkoitettu edistämään julkaistavan artikkelin 
tärkeyttä, alkuperäisyyttä ja ajankohtaisuutta sekä varmistamaan, että artikkeli 
sopii tiettyyn lehteen ja on teknisesti kelvollinen. Usein heikkoutena on 
kuitenkin se, että peer review karsastaa uutuuksia ja innovatiivisia ajatuksia, 
riskeeraa luottamuksellisuuden, saattaa houkuttaa plagiointiin ja voi johtaa 
aivan tahattomaan virhearvointiin. Kehitettäessä käsikirjoitusten 
laadunarviointia pitäisi pystyä laatimaan mittarit, jotka olisivat systemaattisia, 
objektiivisia ja perustuisivat sovittuihin standardeihin ja 
menettelytapaohjeisiin. 
 
Potilastiedottamista kehitetään vauhdikkaasti 
Melkein jokaisessa EAHILin konferenssissa englantilainen Bob Gann on 
pitänyt esityksen liittyen kansallisen terveystiedottamisen ajankohtaisiin 
projekteihin. Tällä kertaa ”Enabling the Expert Era”-esitys painotti 
pyrkimystä saada ihmiset ottamaan enemmän vastuuta omasta terveydestään ja 
kuinka kirjasto- ja tietopalveluihmiset voivat edistää kansalaisen pääsyä 
tärkeimpien tietolähteiden pariin. Selvitys on osoittanut, että 75% Internetin 
käyttäjistä hakee terveystietoa. Englannissa hallitus on sitoutunut pystyttämään 
huhtikuuhun 2003 mennessä integroidun tietopalvelun - National Knowledge 
Servicen, joka tarjoaisi sekä kansalaisille/potilaille että terveydenhuollon 
ammattilaisille yhtäläiset, korkeatasoiset tietolähteet tukemaan 
terveydenhoitoa. 
Potilastietoportaaleja kehitellään paraikaa aktiivisesti eri maissa. Terkon 
toteuttama TerveMenoa-portaali on mukana pohjoismaisessa 
portaaliprojektissa. 
Tiedonlähteet käyttöön hoitotilanteessa 
Exploring the Clinical Librarian Model -session luennot valottivat 
uudentyyppistä kirjastonhoitajan roolia sairaalaympäristössä, missä 
kirjastonhoitaja tuo terveydenhuollon ammattilaisille laadukkaat tiedonlähteet 
päätöksenteon tueksi aivan potilaan sängyn viereen ja tukee näin näyttöön 
perustuvaa (evidence-based) hoitokäytäntöä. Kun kirjastonhoitaja osallistuu 
kliinisen tiimin työhön, häneltä edellytetään kliinistä osaamista (clinical 
knowledge), tietopalveluosaamista sekä tutkimusmenetelmien hallintaa. – 
Siinäpä haastetta kerrakseen! 
Karolinskan ihmisläheinen mentorointi 
Perspectives on New Skills and Roles -sessiossa oli kauttaaltaan hyviä 
esityksiä, mutta ruotsalaisen Lotta Haglundin ”Mentoring as a Tool for Staff 
Development” tuntui jopa niin kiinnostavalta, että Karolinska Institutin 
kirjastossa käytettyä työtaitojen siirtometodia voisi ajatella sovellettavaksi 
omassakin organisaatiossamme.  
Henkilöstön tietotaidot jakautuvat usein kaksitahoisesti: toiset hallitsevat IT-
asioita, mutta eivät kirjastotehtäviä, toiset taas kirjastoalan ammattitehtäviä, 
mutta eivät IT-tekniikkaa. Karolinskassa näistä eri alojen taitajista 
muodostetaan työpareja, jotka opettavat toinen toisilleen taitojaan. 
Järjestelmällinen tietojenvaihto tapahtuu sovituissa tapaamisissa vuoden ajan. 
Ennen mentoroinnin aloittamista on perusteellinen alkuanalyysi tarvittavista 
tiedoista ja vuoden päättyessä loppuarviointi. 
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